
 「脳疾患」と「食生活」 － その科学的背景                         山形大学理学部    西田雄三 
 岩手医科大学付属病院の調査によれば、自殺で死にかけた患者の半数がうつ病を患っているという。うつ病に至る原因はさまざまだが、共通するのは苦しみを誰にも話さないまま追い詰められていった姿だ。医師たちは、徹底して話を聞き解決策を示すことで自殺は減らすことができるという。･･･（毎日新聞：平成 17 年 12 月 18 日）。現在、自殺者が年間で 3万人を超えるという現実に、｢うつ病対策｣が緊急の課題となっている（毎日新聞：平成１９年５月１０日）。これと同時に、子供たち（小学生･中学生など）の｢キレル症候群｣も大きな社会的問題である。 このような事態に対して、いろいろな公共機関はそれなりの対応策を実施している。その多くは、いわゆる「カウンセラー」といわれるもので、「心の病気は心の教育から」というのがその方針だと思われる。しかし、「心の病気」とはなにか、と問われて正しく答えられる人はほとんどいないのではないだろうか。｢心｣とはこれまでは「永遠のなぞ」と考えられてきた。しかし最近の「科学の進歩」により、「心」は科学で解明されつつある。その結果、｢うつ病・キレル症候群｣は、脳においてある条件下で生じる生命反応であり、決して「心の問題」という｢謎｣ではない、ということが明らかになりました。その「ある条件」をクリアすれば、この種の「心の病気」を予防できることは明らかです。この講演では、「脳疾患・心の問題と食生活との関連性の科学的背景を説明し、［科学的根拠に基づいた対処法］を提案したいと思いますので、賛同された方はぜひ、それらの対策を実施して欲しいと思います。カウンセラーだけで解決できる問題ではないと思っております。 21 世紀は、健全な脳・健全な心を持ち、明るくて活気のある子ども・青年であふれる時代になって欲しいと願っています。 
 １． 「心が健康である」ということとは  皆さんは、ご両親や先生方から「心身ともに健康な人間になりなさい」と言われてきたと思います。「心身」のうち、「身の健康」については、実感があると思いますが「心の健康」とはなんでしょうか。何を考えたらよいのか、むしろ「心の健康」なんて、考えたこともない学生さんがほとんどだと思います。  我々は毎日生活しています。その過程で、怒ったり、喜んだり、悲しんだりしています。それが人間の生活であり、毎日｢喜怒哀楽｣が繰り返され、日々が過ぎてゆきます。これはなんの他愛も無い日常の風景ですが、そこに「科学のメス」が入ったのです。この喜ぶ、悲しむ、という現象は化学反応（＝生命反応）と結びついているのです。  ・楽しいことがあって大喜びしているとき、ドーパミンが増え、 喜びを与え興奮させます。     ・満員電車でストレスを感じ始めるとノルアドレナリンが分泌され、   不快感が高まります     ・そんな心の高ぶりを鎮め，｢ホﾂ｣と落ち着かせ安らぐ気持ちを作り 



出すのが、セロトニンと呼ばれる物質です。 
 そうです、人間の喜怒哀楽は、ドーパミン、セロトニンなどの神経伝達物質といわれる化合物の作用と密接に関連しているのです。端的にいいますと、喜びは目で見て、耳で聞いて、手で触って、などといろいろな五感の作用で感じますが、それを感じた時点で脳が反応し、ドーパミンという化合物を分泌するよう指令するのです。このドーパミンが神経細胞と接触し（この反応の理解は難しいかもしれませんが）、その情報が喜びとなって態度に出るのです。   この喜ぶ状態は、しかしいつまでも続くわけではありません。喜びが一段落（時間の経過）しますと、セロトニンという化合物が分泌され、喜びの感情を消し、もとの何も無かった状態（正常な状態）に戻すのです。セロトニンが無ければ、一生喜びっぱなしで、狂ってしまいます。このように神経伝達物質が「人間の心の状態」をコントロールしているのです。ここで、「心の健康」を考えて見ますと、「心が健康であるということ」は、これらの神経伝達物質が脳で、必要に応じて分泌できる状態（バランスの取れた状態）にあることをいい、この神経伝達物質の脳でのバランスの崩壊が、「心が病気という」現象を意味します。  さて、うつ病・キレル子どもたちの脳では、このセロトニンが不足しているという多くのデータがあります。すなわち、脳での神経伝達物質のバランスの崩壊が起きているのであり、｢統合失調症｣と命名されているのも理解できると思います。よって、我々がまずすべきことは、「セロトニン不足の原因・機構」を科学的に明らかにすることです。        ２． 神経伝達物質の準備･合成   上で述べたように、われわれは「健全な心」を維持するためには、つねにドーパミン、セロトニンなどの神経伝達物質を準備するか、または必要に応じて直ちに合成できる状態にしておくことが必要ですが、これはどのように達成されているのでしょうか。    まず知っておかなければいけないことは、これらの化合物は食事・サプリメントでは摂れないということです。これらは自分の脳で合成するしかないのです。最初にドーパミンの合成スキームを示します。下に書いたようにフェニルアラニン、チロシン、ドーパを経て、ドーパミンができます。        フェニルアラニン  チロシン  ドーパ              上の合成スキームに書かれているように、ドーパミン合成にはフェニルアラニン、チロシンという必須アミノ酸が必要です。これらの必須アミノ酸は食事で摂ることができますので、ドーパミン合成には食事が欠かせないということになります。 このドーパミン合成反応で必須な反応は、ベンゼン環の水酸化反応です！水酸化反応とは、
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ベンゼン環の炭素原子についている水素原子が、水酸基（－OH）に変わることを言います。（上の図で確認してください） われわれの脳では、炭素原子と結合している水素原子との結合の間に酸素分子の酸素原子が導入されます。一見、簡単そうな反応ですが、これは実に難解な反応です。酸素分子は空気中で２０％くらいの体積比で存在し人間にとって必須なものですが（無ければ窒息死する）、人間を構成している有機分子（フェニルアラニン、チロシン、DNA, 酵素などをいう）とはまったく反応しないのです。これは、もちろん反応しないのが好都合で、もし反応すれば、当然人間は地球上で存在できません。    では、どうしたら、上の反応を進行させることができるでしょうか。ドーパミン、セロトニンがなければ、人間としての尊厳が保てません。ここで登場するのが鉄イオンなのです。通常では進行しない酸素分子とアミノ酸との反応が、鉄イオンの作用で進行するようになるのです！ 実に感激です！ これまでドーパミンの合成反応を中心にお話して来ましたが、セロトニンの場合もまったく同様です。セロトニンはトリプトファンという必須アミノ酸と酸素分子から鉄イオンの助けを借りて合成されます。  多くの方は、食事と鉄イオンさえ確保すれば大丈夫と感じているようですが、ドーパミン・セロトニン合成を阻害する重大な因子がもうひとつあります。私は、孤発性 BSEBSEBSEBSE（（（（牛海綿状脳症：狂牛病）を研究していますが、BSE,スクレイピー（羊の病名で狂牛病の牛の病気と原因は同じもの）、ヤコブ病患者（狂牛病と同じ理由で起きる人間の病気）が、ある地域に特異的に発症し、その地域の地下水にはアルミニウム・マンガンイオンが多量に含まれているという事実がすでに知られていました。私は、これらの金属イオンは酸素分子との反応において鉄イオンとは違った挙動を示し、上で述べたベンゼン環への酸素原子の導入反応における鉄イオンの作用を妨害していることが BSE・スクレイピー・ヤコブ病発症と関連していることを明らかにしてきました。  その結果、「脳内のアルミニウム･マンガンイオンの増大は神経伝達物質の合成を阻害し、そのため神経伝達物質のバランスの崩壊を導く」という結論が導かれました。これより「心の病気」をケアするためには以下の３点に注意する必要があるということが理解できると思います。これを食生活でしっかりと見直していただきたいと思うのです。  （１） 食事は神経伝達物質の合成のために必須、 （２） 鉄イオンを意識した食生活を行う、 （３） 脳内に過剰なアルミニウム・マンガンイオンが溜まるような生活を避ける。  ３．日常生活とアルミニウム･マンガンイオン  マンガンイオンによる脳症害、いわゆるマンガン脳症が最近になって注目されています。その症状はパーキンソン氏病と似ていることから、これまで過小評価されてきたきらいがあります。今後、この脳症について大いに関心を払うべきだと思います。マンガン脳症発症機構の解明が待たれています。 アルミニウムイオンが脳に障害を与えるという事実は多く報告されております。 特に痴呆との関連性は医学的には限りなく黒いのが現状です。アルミニウムイオンは脳で神経伝達物質の合成を阻害するので、当然の結果として情報伝達が途絶え、それが原因で痴呆になる。 さて、日常生活でアルミニウムが金属として使用されている場合が非常に多い。たとえばビール工場などへ行っても、多くの設備・配管はアルミニウムでできている。軽くて、安いなどが



理由である。この金属アルミニウムは、空気中徐々に酸化され、酸化アルミニウムの粉末となって食品の中に入り込む。酸化アルミニウムの粉末は、水には溶けないが胃の中へ入れば溶ける（胃の中は塩酸でｐH～１くらい）。また、酸性雨に当たれば、アルミニウムイオンとなって溶け出す。アルミニウム製の食器を使用すれば、料理によっては大量のアルミニウムイオンが溶け出す。これらについては東京都神経科学総合研究所の黒田･川原先生らのデータがあるので、ぜひ参考にされたい（表１）。 表１．アルミニウムイオンの食品への混入（川原、黒田、「微量金属の生体作用」（学会出版センター（１９９５）、第９章）     （アルミニウムイオン、µg/リットル） 採取資料 アルミ缶製      ガラス瓶 コーラ系飲料  １６０－２３２２ ８６－３４５ 非コーラ系飲料 ９５－１０３９５ ５－３０５ ビール １００－２３５ ８１－２５１  ビールの場合、ガラス瓶でも少量のアルミニウムイオンが入っているが、それは生産工場由来(上で述べた)のものである。アルミ缶のビールは内部がコーテイングされているので、アルミニウムイオンの量は、ガラス瓶と同程度である。しかしアルミ缶中の非コーラ系中に含まれる大量のアルミニウムイオンには、大いに警戒して欲しいと思う。  ４． 若者の鉄不足と現代病：食生活を見直そう！    第 27回日本鉄バイオサイエンス学会（平成 15 年、浜松医科大学）で紹介された報告によれば、近年、日本の低年齢層（特に女性）にひどい鉄欠乏症、ヘモグロビン欠乏（標準値の 60-70％、比重不足で献血できない方が～３０％に近い）が見られ、由々しき状態であることが明らかにされています。最近の研究から、鉄不足は脳内のマンガンイオンの異常な増大を導くことが明らかにされています。 先に述べたように鉄不足は神経伝達物質（セロトニンなど）の不足を引き起こすので、最近の若者の鉄不足と鉄イオンの作用を妨害する因子の増大とが相まって、「うつ病・キレル子供たち・若年性アルツハイマー病患者の増大」を引き起こしていると断言できます。そこをまず、自覚して欲しいと思います。   欧米ではかなり前から鉄添加食品が普及しており、鉄に対する意識は高い。しかし、日本では、昔から鉄ビンなどの鉄食器の使用、漬物への鉄釘の添加などや欧米にはない多彩な食文化のためか、鉄乏症は現在ほど心配されていなかった（血液中のヘモグロビン量などのデータから見て）。最近の低年齢層に見られるひどい鉄欠乏性貧血は、日本における最近の食生活の大幅な変化が最大の原因といえます。 上で述べた事情から現在、「鉄剤、アミノ酸を含むサプリメント」が大流行していますが、このサプリメント使用にはいろいろと注意すべき点があります (詳細は講演で述べます)。 
 追加：更に知識を深めたい人は拙著「BSEの化学」（牧歌舎）を参照されたい。 ご質問・ご意見はメールでどうぞ：EEEE----mmmmailailailail: yuzo@sci.kj.yamagata: yuzo@sci.kj.yamagata: yuzo@sci.kj.yamagata: yuzo@sci.kj.yamagata----u.ac.jpu.ac.jpu.ac.jpu.ac.jp    


